






















































































　方法は，約２ヶ月間（平成 24 年５月 16 日～７






















































し，調査期間中に PDA を利用した人の 44％が重
大アラートを経験している結果であった．
（３）時間帯別重大アラート発生状況（図７）
　10 時頃の重大アラート発生件数が１日の中で
は特に高い結果であった．しかし PDA 使用件数
も多いことから，特にその時間帯に意味はないと
思われる．
　全体的に PDA の稼働件数と重大アラート発生
件数はほぼ同様の推移であるが，０時～１時の時
間帯のみアラート発生率が高くなっている．今の
ところその理由は不明である．
Ⅴ．考　　察
　今回の結果より PDA 導入の最大の目的であっ
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図４　PDAの故障内容及び発生件数
図５　PDAの利用状況
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図６　アラートログ内容
図７　時間帯別重大アラート発生状況
た，誤投与防止の点から見ると PDA は十分役割
を果たしていると言える．ただシステムに頼りす
ぎてしまい，患者間違い等による重大な医療事故
に至った場合の認識が希薄となってしまった側面
もあると思われ，医療情報システムの課題の一つ
であると考える．今後は医療安全推進室でデータ
の活用をしていきたいと考えている．
　一方，利用頻度についてはレスポンスが遅いと
㪜䋺䈜䈪䈮ᜰ␜䈏೥㒰䈘䉏䈩䈇䉁
䈜䇯
㪜䋺⹥ᒰᖚ⠪䈮ኻ䈜䉎ᜰ␜䈪䈲䈅䉍
䉁䈞䉖䇯
㪜䋺ᜰ␜䈏ᄌᦝ䈘䉏䈩䈇䉁䈜䇯
㪜䋺⹥ᒰᜰ␜䈲⹺⸽ኻ⽎䈪䈲䈅䉍䉁
䈞䉖䇯
㪜䋺ታᣉᢥᦠ䈱ᦝᣂ䈮ᄬᢌ䈚䉁䈚
䈢䇯
㪜䋺ᒰᣣ⏕⹺䈏ⴕ䉒䉏䈩䈇䉁䈞䉖䇯
E䋺ᧂ᧪ᣣ䉼䉢䉾䉪䈮䉋䉍ታᣉ䈪䈐䉁
䈞䉖䇯
┵ᧃฬ䋺䂾䂾䂾䈪E䋺ឃઁਛ䈱䈢
䉄䇮䈖䈱વ␿䈲ᄌᦝਛ䈱น⢻ᕈ䈏
䈅䉍䉁䈜䇯
㪜䋺䊂䊷䉺䈏ขᓧ䈪䈐䉁䈞䉖䈪䈚䈢䇯
೨䈱ᠲ૞䈎䉌䉇䉍⋥䈚䈩䈒䈣䈘䈇䇯
䉝䊤䊷䊃䈱⚂74%䈏ᖚ⠪㑆㆑䈇䊶ᜰ
␜ᄌᦝ䈮㑐䈜䉎ౝኈ䋣䋣
E:ᜰ␜䈏ᄌᦝ䈘䉏䈩
䈇䉁䈜䇯䋨21.3%䋩
E:⹥ᒰᖚ⠪䈮ኻ䈜䉎
ᜰ␜䈪䈲䈅䉍䉁䈞䉖䇯
䋨27.8%䋩
E:䈜䈪䈮ᜰ␜䈏೥㒰䈘䉏䈩
䈇䉁䈜䇯䋨24.6%䋩
47
8 8
2
7
2
11
20
4
60
81
32
1615
29
18
1314
22
11 9
24
16
5
0
2000
4000
6000
8000
10000
12000
0
10
20
30
40
50
60
70
80
90
⼊๔ઙᢙ
Ⓙ௛ઙᢙ
㊀
ᄢ
䉝
䊤
䊃
⊒
↢
ઙ
ᢙ
ઙ
Ⓙ
௛
ઙ
ᢙ
ઙ
いう問題から，認証業務やバイタル入力以外の業
務では積極的に使われていないようである．
Ⅵ．おわりに
　今後の課題としては，PDA のレスポンスが遅
いという声とともに，さらなる利用範囲の拡大を
望む声も上がっている．併せて，PDA 本体の軽
量化や表示画面の改善などが実現すれば，PDA
9
等携帯端末の有用性はさらに高まるものと思われ
る．
　これらについては次期システムに可能な限り反
映させて行きたいと考えている．
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